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   The recurrence of female acute uncomplicated cystitis was investigated clinically. The criteria 
for the evaluation of recurrences were proposed, as follows; 
   Patients: Target infection is acute uncomplicatedcystitis (AUC) which had satisfied the speci-
fications of AUC Criteria by the UTI Committee of Japan and showed the excellent effects of an 
antimicrobial agent after a. definite period of administration. 
   Treatment period: Seven days; after 3 days' administration to evaluate the drug efficacy, 
patients shall take an additional 4 days' treatment. 
   Interval of follow up proposed was 7 days 
   Evaluation of recurrence: Parameters of criteria are pyuria and bacteriuria. Recurrence: Pyuria 
>10 WBCs/hpf and bacteriuria Z104/ml. Evaluation of the day of recurrence: Evaluation should 
   be made 14 days after the start of treatment. 
   Urine sampling: After 7 days of treatment, midstream urine is collected and in cases with posi-
tive findings, catheterized urine should then be collected. 
   Using these criteria it will be possible to evaluate and compare the ability of various anti-
microbial agents to cure acute uncomplicated cystitis.





















かを評価するものでは ない.治 癒判定を行 うために













Table1.14日目再 発 判定 時 所 見(7日 目著効270例)
排尿痛 な し あ り

















検 討 対 象 患 者 は,や は りな るべ く均 一 な 対 象 とす る
目的 でUTI薬 効 評 価 基 準 のAUC患 者 条 件 を 満 た
す も のす な わ ち,16～69歳の女 性 で,自 覚 症 状 と して
排 尿 痛 を 有 し,膿 尿 ≧10va/hpf,細菌 尿 ≧104個!mlを





picillin(BAPC)で,投薬 期 間,投 薬 方 法 な どはUTI
薬 効 評価 基 準 追 加暫 定 案 中 の単 純 性 尿 路 感 染 症に お け
る再 発 判 定基 準(案)に の っ と り 検 討 した.す な わ
ち,投 薬 は7日 間 とし,投 薬 終 了 後7日 目の所 見 か ら
各 症例 同 時点 で の再 発 に つ き検 討 した,こ れ らの臨 床
成 績 の解 析 と基 準 に 関す る検 討 は,UTI研 究 会 に 設
け られ た急 性 単 純 性 膀 胱 炎 の再 発 判 定基 準 検 討 小 委 員
会(熊 本悦 明,岸 洋 一,河 村 信 夫,坂 義 人,河 田




排尿痛 な し あ り



























































排尿痛 な し あ り
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られ た.な お,こ の成 績 は14日目の時 点 で の 菌 数 と膿
尿 との関 係 とい ういわ ば静 的 な解 析 を 行 った もの で あ
る が,以 下 に 示 す3),4)の成 績 は さ らに7日 間 の 間 隔
を お いた 所 見 の関 係 とい う動 的 な解 析 結 果 で あ る.
3)再 発検 討 例(7日 目著 効 例 に お け る14日 目 と21
日 目の 所 見 の 比 較)
i)14日目か ら21日目へ の菌 数 の変 化
(使用 薬 剤=CEX,CED,NFLX,LAPC,BAPC;
Table7)
Table7に示 した よ うに,14日 目IO4個1ml以上 の
菌 数 で は2i日目に も104個/m1以上 が維 持 され る もの が
33.3%(3!9)みられ,そ の割 合 は14日 目に103個/
ml以 下 の も のが21日目に104個1m正以上 に 悪 化す る率
よ りも高 い.
ii)14日目菌 数 と2旧 目膿 尿 と の関 係
(使用 薬 剤=CEX,CED,NFLX;Table8)
14日目菌 数104個/ml以上 で は,21日 目に 膿 尿(≧10
個/hpf)のみ られ る もの が あ る(2/9,22.2%)の に
対 し,lo3個/mlでは 膿 尿 陽 性 の もの はみ られ な い.
iii)14日目菌 数 と21日目排 尿 痛 と の関 係
(使用 薬剤:CEX,CED,NFLX;Table9)
この よ うな検 討 が 行 わ れ た29例全 例 で,21日 目に お
い て排 尿 痛 はみ られ ず,14日 目菌 数 に よ る差 は認 め ら
れ な い.
以 上 の成 績 か ら,14日 目の再 発 判 定 時 細 菌 尿104個1
ml以 上 の 症例 で は,さ らに7日 後 の21日目に 膀 胱 炎
所 見 が み られ る割合 が高 く,14日目の再 発 判 定 基 準 に
お け る細 菌 尿 の境 界値 を10個/mlと す る こ と の妥 当
性 が示 唆 され た.
4)次 に,7日 目に有 効 に と どま った 症 例 の7日 間
休薬 後(14日 目)の 所 見 の推 移 を検 討 した.
i)7日 目か ら14日目へ の菌 数 の変 化
(使用 薬 剤=ENX,OFI.X,PPA,LAPC,BAPC;
Table10)
7日 目菌 数104個1ml以上 の も の では,14日 目に も
Table8.14日目菌 数 と21日目膿 尿 との 関 係























Table9.14日目菌 数 と21日目排 尿 痛 と の関 係
(7日 目著 効 例)
(CEX,CED,NFLX)
14日目






















計 29 029 0
TablelO.7日 目か ら14日目へ の菌 数 の変 化
(7日 目有 効 例)
(ENX,OFLX,PPA,LAPC,BAPC)
14日目0


















Table7.14日目か ら21日目へ の菌 数 の変 化


































58.3%が104個/ml以上 分 離 され て い るの に 対 し,103
個1m1以 下 で は14日目で 菌 数 が 減 少す る もの が 多 く,
】04個1ml以上に 増 加 す る も のは 少 な い.
ii)7日目菌 数 と14日目膿 尿 と の関 係
(使用 薬剤:ENX,OFLX,PPA,BAPC;Table
l1)
14日目に膿 尿10個/hpf以上 を 示 した もの は7日 目
104個!ml以上 で あ った12例 中3例(25%)で あ った
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A=再 発な し,B,C=判 定保留
D:再 発あ り
Tablc12.7日目菌 数 と14日目排 尿 痛 との 関 係
(7日 目有 効 例)
(ENX,OFLX,PPA,LAPC,BAPC)



















計 49 756 12.5
Table13.7日目膿 尿 と14日目菌 数 と の関 係
(7日 目菌 数0の 症 例)
(ENX,OFLX,PPA,LAPC,BAPC)












計 15 1 16
Table14.細菌 尿不 変 例(菌 数0→0)に お け













計 11 4 1 16
のに 対 し,103個1mlであ った もの で は22例 中3例
(13.6%)とそ の 比率 は 低 い.
iii)7日目菌 数 と14H目排 尿 痛 との 関 係
(使用薬 剤:ENX,OFLX,PPA,LAPC,BAPC;
Table12)
14日目に お け る排 尿 痛 陽 性 率 は,7日 目菌 数104個!
ml以 上 で は14.3%,103個/mlで13.6%と両 者 間 で差
は認 め られ なか った.




7日 目の膿 尿 が10個/hpf以上 の も のは2例 の み で
あ り,そ の推 移 の傾 向 は論 じ られ な い が,5～9個/
hpfの14例は14日目に す べ て菌 数0で あ り,再 発に 結
び っ い て い ない と考 え られ る.
v)7日 目,14日目と も菌 数0で あ った16例に つ き,
7日 目か ら14日目へ の 膿 尿 の 推i移(使用 薬 剤:ENX,
OFLX,PPA,LAPC.BAPC;Table14)をみ る と,
7日 目5～9個/hpfの も の は14例 中11例が14日目0
～4個/hpfに 減 少 して い る.
上記iv),v)の 成 績 を ま とめ る と,投 薬 終 了7日
後 の 所 見 で,膿 尿に 関 して真 の再 発 あ るい は再 発 に 移
行 す る準 備 状 態 は,AUC患 者 条 件 で もあ るlo個/hpf
以 上 とみ な す こ とが 妥 当 と考 え られ る.
これ らの 成 績 か ら,膿 尿 の境 界 値 をlo個/hpf,細菌
尿 の境 界 値 を104個/mlと し て再 発 の有 無 を判 定 す る
こ とが 適 当 と考 え られ る.こ れ はた また まUTI薬 効
評 価 基 準 のAUC患 者 条件 の排 尿 痛 を 除 い た2項 目を
満 たす 基 準 とな るが,こ の両 境 界値 を と もに 越 え た場
合 を,AUCの 再 発 また は再 発に 結 びつ く可 能 性 の強
い(い い か えれ ば移 行)状 態 と考 え,Table15のD
を 再 発 あ り,Aを 再 発 な し とし,B,Cは 特 に そ の表
現 を 規 定 しな い もの と した 、 本 判 定基 準に よる と検 討
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では,そ の薬効が3日 目に判定 されているが,河 田
ら15)も述べているように,3日 間とは治癒を目的とし
た投薬期間ではない.同 一抗菌薬を7日 間投薬した際






Table24.7日 目有 効 例 の14日目所 見
(ENX,OFLX,PPA,CEX,LAPC,BAPC)
・
排尿痛 な し あ り





0国 2 2 1
>0 3 1 1
≧108 5 2 1








































































































析を加え,さ らにUTI研 究会全員の激 しい討論を経





Ta1)le25。再 発 検 討 例(7日 目著 効)に お け る成 績
1)14日目か ら21日目への菌数 の変化
(CEX,CED,NFLX,LAPC,BAPC)































計 14555 29 IZ2
il)14日目菌数 と21日目膿尿 との 関係
(CEX.CED,NFLX)
21日目


























計 24 1429 13.8





























計 29 029 0
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計 302915 56 26.8
皿)7日 目菌数と14日目膿尿との関係
(ENX、OFLX.PPA.LAPC.BAPC)





























皿)7日 目菌数 と14日目排 尿痛 との 関係
(ENX,OFLX,PPA,LAPC,BAPC)
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14)斉藤 清1急 性 単 純 性膀 胱 炎 の再 発 に つ い て.西
日泌 尿45=981～986,1983
15)河田幸 道 ・西 浦 常 雄:尿 路 感 染 症 に お け る化学 療
法剤 の薬 効 評 価 法 に つ い て.日 泌 尿 会 誌70:317
～326,1979
荒川 ・ほか:膀 胱炎 ・再発
16)坂義人 ・西浦常雄 ・徳山宏基 ・磯貝和俊 ・長谷
川i義和 ・波多野紘一 ・兼松 稔 ・土井達朗 。名出
頼男 ・堀内英輔 ・山崎義久 ・多田 茂 ・坂田孝




17)守殿貞夫 ・荒川創一 ・片岡陳正 ・藤井昭男 ・石神
711
嚢次 ・広岡九兵衛 ・彦坂幸治 。斉藤 博 ・高橋靖
昌 ・伊藤 登 ・日根野卓 ・三田俊彦 ・寺杣一徳 ・
大部 亨 ・片岡願雄 ・黒田泰二 ・大島秀夫 ・富岡
収 ・高田健一 ・上原口弘:急 性単純性膀胱炎の再
発に関する臨床的研究,泌 尿紀要30:5ユ9～527.
1984
(1985年7月30日受付)
